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hléa feita
Corno vimos do estudo da microbiologia da Syphilis, ainda não se procurou cal-
car <'1, sua pathogenia sobre o modo por ·que se comporta e distribue o Treponema no
organismo. (*)
Estudo serio neste sentido só conheço urna memoria de HaIlopeau, publicada ha
muitos annos, antes me~ da descoberta de SOHAUDINN e HOFFMANN.
Porisso a sua theoria pathogenica encarava sómente a toxina e paraIlelamente a
l'eacção dos tecidos nos diversos periodos da molestia.
Fóra dahi, até hoje se conservam em Syphilligraphia as idéas de HUNTER, espo-
sadas com pequenas alterações por FOURNIER e RIOORD.
Assim, si não vae a Seienda até acreditadar em Diathese e tambem na conjunc-
ção de Marte com Venus, ou contagio por animaes mormosos, ou ingestão de carne hu-
mana, corno durante seculos piamente acreditou, ainda considera a Syphilis urna Septi-
cemia, uma infecção, tal qual como concebia, quando, desconhecendo o seu agente, ape-
nas concluia pelo parallelo com outras rnolestias microbianas.
E, embora o exagf'l'O que se empresta ainda á immunidade antiespecifica, não ve-
nha em nada abalar a theorin. do endocrinisri1o daquella molestia, que me aventurei a
affirmar, vou de raspão salientar os absurdos, com que ella inça toda a Syphiligraphia.
Effectivamentl3, nem por ser de inicio, de fundo e de essencia uma infecção do
tubo digestivo, a Dothienenteria é menos uma infeçção geral.
.As Oachumbas são uma parotidite e urna septicemia; a pneumonia, a tuberculose
urna affecção pulmonar ou uma infecção geral.
Nestas condições, a Syphilis poderia ser urna endocrinopathia e, tambem genera-
(*) Vide - A s'yphilis e glandulas endocrinicas publicada no n. B, dos Ál'chivos Rio-Gralldellses de
Medicina, do corrente anno.
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lisada a todos os órgãos e tecidos, arrastar em consequencia uma immunidade, egual á
da Vaccina, ou outra qualquer Scepticemia, como ainda entendem aquelles que prefe-
rem o commodismo do dogmas, da idéa feita, a indagação, á observação e ás illações.
Tambem é justo, tanto maiíl quanto o creador desta immunidade é o genio de
FÜURNIER......
A duvida
Porém, emquanto o grande Mestre duvida, elles a entendem pelo mais facil cami-
nho e tornam um dogma de: Crê ou Morre.
Por outro lado, quando FOURNIER escreveu aquelle monumento que é uma das
maiores glorias da Medicina, o seu tratado da Syphilis, ainda não se conhecia o ag'ente
pathog'enico desta molestia e tambem íle entendia, naquelles exageros da Bacteriologia
nascente, que toda a infecção era seguida de immunidade.
A' pago 6~) de seu livro, escreve o grande medico francez: 1.0 - Está absolutamente de-
monstrado que o cancro syphilitico, bem constituido, cancro adulto não é susceptivel de,
ser inoculado ao portador (como se diz em língua technica), isto é de reproduzir um
cancro syphilitico por auto-inoculação.
2.° - Resulta de um certo numero de factos que o cancro syphilitico, quando no-
vo, poude algumas vezes determinar por auto-inoculação lesões analogas ao que é o can-
cro syphilitico, lesões ás quaes parece difficil contestar o caracter de cancro de rei-
noculação.
O Treponema foi descoberto, é hoje acceito geralmente como o agente da Syphilis.
A sua historia natural o colloca sem contestação entre os protozoarios, isto é, parasitos
animaes, totalmente diversos portanto das bacterias.
E entretanto acceita-se em absoluto a idéa, antigamente feita, de que a Syphilis
concede desde o primeiro periodo uma immunidade absoluta, e por outro lado que ella
é infecção ainda, em vez de uma simples infestação parasitaria!
Sabe-se hoje 0'0
Pelos exames bacteriologicos ou melhor microbiologicos, sabe-se hoje que o Tre··
ponema, á medida que o crancro envelhece, é encontrado mais profundamente incluido
nos tecidos, e alguns auctores querem m~smo que só raramente se consiga ver aquelle
microorganismo.
Nestas condições, ao tempo de FOURNIER, as auto-inoculações do syphiloma ve-
lho, feitas sem ° conhecimento daquella facto, 'poderiam, sem grande admiração, ficar
infructiferas.
Por outro lado o grande Mestre não nega em absoluto a possibilidade do facto,
quanto ao cancro novo, embora nunca tenha conseguido uma inoculação positiva.
Tambem não a dava e herpes, que como elle proprio diz, é sempre uma lesão
multipIa, outras affecções jnflammatorias do penis e ás quaes hoje se sabe devidas a
coccus pathogenicos, e de cuja inoculação ninguem duvida mais.
E que em aquella epoca, apenas passava a phase ardente da lucta entre dualistas
e unicistas e tudo quanto fôra para estabelecer llma separa<,~ã() radical dos cancros molles
e duros era positivado ao extremo ...
Os periodos de paixão scientifica ou· outra são os menos proprios para a expe-
rimentação, e a prova está em que actualmente aquelle conceito de immnnidade abso-
luta vae sendo abalado em todos os seus fundamentos.
Nem porisso se empana a gloria de FOURNIER que, si foi grande como Mestre,
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tinha de seI-o, como apostolo, pois passem os seculos e a sua obra ficará immortal, como
a systematisação clínica da SyphUigraphia e um dos maiores monumentos de observa-
ção pr0fissional.
Actualmente:
Já em minha primeira communicação á Sociedade de Medicina eu citei a obser-
vação de um doente. reinfectado 2 mezes após o primeiro cancro.
Agora numabusea muito ligeira em jornaes teehnicos, encontrei esta vasta seara
que não será máo resumir.
BüNNET e GOURJON citam no Lyão Medico o caso de um doente que teve dez
cancros successivos, de accordo com as datas em que tivera relações com a meSffia mu-
lher infectada.
FRONENT, no mesmo jornal o de um cancro syphilitico do nariz em um hemiple-
gico alterno de typo GUBLER.
SCHOMBERG - individuo syphilitico tratado regularmente um anno de syphili-
des papulosas) desegualdade pupillar, symptomas meningeos. Ficou ontro anno sem mais
medicação. Em seguida novo cancro, nova erupção varioliforme.
BONI - cita um caso de cancro no sulco balano-prepucial e outro da palpebra.
PLESY - Na Gazetta hebdominaria, de Bordeaux, PLESY refere o caso de um
individuo que tivera o cancro e urna erupção secundaria que desappareceram com o
tratamento. Depois este doente teve vVassermann negativo. Nova apparição do cancro,
novo exanthema nos mesmos sitios, algum tempo depois.
QUEYRAT no Boletim da Sociedade medica dos Hospitaes, apresenta uma es-
tatistica de cancros multiplos, chegando á conclusão de que apparecem em 26, 2% de
Syphilis.
LÉON PERIN :- no 5.0 Congresso de Dermatologia, cita um heredo-syphilitico,
que suas dystrophias daquella fonte não privaram de um ataque de Syphilis.
MOLLE DE ORAN, no Lyão medico, cita um caso de syphilis secundaria e dia-
bete especifico que tam'bem se reinfectou.
FERNET -- na sessão de 2 de Junho da Sociedade de Dermatologia e Syphiligra-
phia, o caso de um cancro em Juneiro, tratado por extirpação, 2 injecções de oleo cin-
zento e 3 de salvarsan. Nova infecção em Maio diagnosticada ao Ultra e seguida de
roseola.
GAUCHER e HALLOPEAU - na sessão de 2 de dezembro de 1909, apresentam
o caso de urna mulher que tivera o cancro syphilitico ha cerca de 40 annos. Durante
este tempo varias manifestações secundarias. Tratamento pelo oleo cinzento. Tendo 1'e-
lações com um syphilitico, novas manifestações.
LECIPIN - Caso de um syphilitico de 20 annos, com leucoplasia lingual. Cancro;
nova pousséa secundaria.
HALLOPEAU - concro e erupção papulosa num syphilitico que tivera as mes-
mas manifestações pouco tempo antes.
São todas observaçõeH colhidas rapidamente, ao accaso de Analyses de jornaes.
Bastam para evitar repetições.
Porém poderiam parecer simples accasos, talvez infecção de indivíduos curados.
Syphilis expe-
rimentai
Tal não se dá no emtanto como nos prova a syphilis experimental, cujos dados
vamos colher no interessante livro de LEVY-BING e LAFFONT.
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Durante a inc'Llbação do cancro - E' de noção antiga a possibilidade de provo-
car a apparição de cancros successivos por inoculações o que prova bern q'Lte a irnrnu-
nidade não apparece neste periodo. É o que resalta das interessantes observações de
BELHOMME, GIBERT, "WALLACE, LINDMAN e PUCHE, referidas na these de SA··
BAREANU.
BELHOMME - Doente inoculado a 5, 6, 11 e 13 de outubro. Cancros nos pontos
a 10 e 14 de novembro; 10 e 21 de Janeiro.
LINDMON - Prostituida inoculada na coxa em trez pontos differentes: dias de-
pois nova inoculação no braço. Ao cabo de 19 dias para as primeiras e 24 para as ul-
timas, surg'ia o cancro duro.
PUCHE - Inoculação na linha alva; vinte n dois dias depois segunda inoculação
na proximidade. Cancros locaes respectivamRllte 39 e 17 dias após, seguidos de mani-
fesüições secundarias.
\VALLACE - Duas inoculações com sete dias df\ intervaIlo. Apparição de dois
cancros em seu tempo.
*
* *
Estai!> experiencias foram confirmadas por outras em animaes parecendo que o can-
el'O de 2.a inoeulação tem um periodo de ineubação menor, quasi de metade do primeiro.
LEVY-BING e LAFFONT, em cuja fonte vamos beber estas observações, são abso-
lutamente insuspeitos, pois emquanto as referem, affirmam ainda que «as experiencias de
HUNTER confirmadas por FOURNIER estabelecem de modo certo a immunidade conse-
cutiva á apparição do cancro. Restava saber-se em que momento esta immunidade at-
tinge seu apogeo, em que momento se i'nicia e qual o mecanismo productor.»
Em seguida dizem: <<llinguem actualmente pensa em contestar a possibilibade duma
?'einoculação nurn individuo portador chl?n acciclente p?'irhitivo, com a condicção todavia
de que seja feita a uma data bastante aproximada do primeh'o syphiloma.
Não acontece sempre assim: o prof. GAUOHER apresentou em 1902, á Sociedade
de dermatologia um primeiro caso que levantou uma discussão muito viva sob o ponto
de vista clinico e pathogenico. Desde então a these de seu alumno SABAREAU, appa-
recida em 1905, reuniu 75 observações, a que é preciso accrescentar os casos ulteriores
de TAYLOR (4) VEDEL (1), e os mais recentes de GAUCHER e MILLIAN, PAWLOFF,
HUTSCHINSON. A quantos absurdos dá lugar a auto e hetero-suggestão Scientifica?
Depois que a experimentação prova que a immunidade não existe no periodo pri-
mario, logo após surgir o cancro e tambem passado muito tempo, ainda se affirma de
começo que a immunidade deve existir, porque ]Jl{agister clix'it ha tantos almos atráz!
Não so sabe o momento em que atinge o apogeo, mas ha de haver .....
O proprio GAUCHER, que dissera não ter visto uma reinfecção, é que inspira
uma these com 75 observações provando que a immunidade antisyphilitica é um mytho
no periodo primario.
GAUCHER e NATHAl\1 - mulher de 18 annos, apresentando a partir de janeiro
um cancro syphilitico do labio inferior; um mez depois, outro accidente primario occu-
pando a parte superior do sulco nympho-labiaI.
HUTSCHINSON - 1 - mulher de 25 annos, cancro do labio inferior: trez sema-
Periodo pril ..
mario
Observações
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nas mais tarde, cancro do labio superior; 2.° - homem, um mez depois de apresentar um
cancro duro do penis, novo cancro na phalange do pollex direito; '3.0 - 4.° - dois ca-
sos de reinfecção dois mezes depois do primeiro eancl'O.
QUEYRAT, fez uma serie de observações, chegando ás seguintes conclusões: «v»
a duração do periodo no qual o individuo syphilisado e já portador de um cancro é re-
ceptivo para inoculação é de pelo menos dez a doze dias a paTtir do primeiro syphilo-
ma, isto é, a immunidade do revestimento cutaneo-mucoso na syphilis não se manifes-
ta nitidamente antes desta data: porquA depois toda a reinoculação no portador fica
sem effeito. O medo de reagir do organismo para com uma segunda inoculação differe
sensivelmente do seu modo de reacção para com a primeira (incubação mais curta, as-
pecto clinico differente sob forma de papulas ou de ulceração menor).
No periodo se...
cundario
Diz LEVY EING; a immunidade permamente do syphilitico nunca foi admittida
sem contestação .
O recente trabalho de FINGER e LUNDSTEINER sobre a infecção syphilitica veio
trazer na questão da immunidade durando o periodo secundario ou terciario uma serie
de interessantissimas verificações.
Para elles a immunidade do syphilitico é sujeita a revisão, assim como resulta das
suas pesquizas e das de NEISSER, e parece extranho ao dois sabias viennenses que o
syphilitico cujo virus pessoal prov0ca reinc1dencia sobre reincidencia pudesse ser immu-
nisado dum modo tão absoluto contra o virus exogeno. E elles pretendem, em appoio
desta opinião que a reinfecção da syphilis secundaria e terciaria está demonstrada pelas
observações concludentes de syphiliticos que, trez a quatro annos apúz o seu cancro,
forarn contaminados de novo, apresentando accidentes innegavelmente especificos».
Prezas da idéa feita, NEISSER? LEVY BRIG procuraram forçar a explicação des-
tes factos .pondo-a de accordo com a sua theoria.
Immunhlade ou
evolução 'l
Porem ha uma questão neste assumpto que ainda não vi posta em foco: pôr
em accordo aquillo que temos de certo, com aqnillo, que muita vez é incerto.
A primeira é a evolução da rnolestia; a segunda é a irnmunidade.
Ninguem contesta que a syphilis tem uma evolução fatal e inevitavel constituida
de: 1.a incubação, cancro, 2.d, incubação, manifestações secundarias; lateneia-manifesta-
ções terciarias.
Pelo tratamento se pode retardar, alterar mesmo esta evolução.
Si por inoculações accidentadas ou provocadas, conseguissemos o mesmo, tinha-
mos que chegar a este absurdo: fazer um syphilitico terciario, por exemplo, retrogra-
dar ao periodo do primario !
Nestas condições, esta immunidade do syphilitico, quando existe, forçosamente é
contra a lesão objectiva, que conhecemos por syphiloma primario e nunca contra a in-
fecção em si, porque, como bem accentuam FINGER e LANDSTRIMER, não se com-
preende como um org'anismo sensível ao treponema endogeno fosse-o menos ou nada ao
treponema exogeno. - Por outro lado a SyphHis tem, como é sabido, longos periodos de
latencia, cuja pathogenia é obscura na theoria hematica, mas que devem ser eg'uaes áquel-
les, em que vivem, como saprophytos, no nosso organismo uma multidão de germens
pathogenicos.
Nestas condições uma inoculação em tal occasião é seguida de insucesso.
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o para8ito, a exemplo dos que dormem nos tecidos do infectado, não assume ca-
racter pathogenico, fica como saprophyto até que seja eliminado pelos meios naturaes
de defeza organica.
Ora isso é tudo, menos uma reacção al1tixel1ica geral, como sommos habituados a
ver em outras infecções, de que participa o sang'ue.
Na vaccina, por exemplo, tentae inoculações apoz alguns dias da primeira, quan-
do foi positiva; l1ada obtereis, ainda que tenhaes destluido com caustico physicos ou
chimicos as primitivas pustulas.
Na syphilis, em todos os periodos, conseguil'eis resultados francos, com as limita-
ções sómente impostas pela evolução da molestia.
Lá é a immunidade, como deve e precisa ser entendida; na syphilis á a infecção
de posse do organismo, commandando as suas reacções e impondo-lhe a sua marcha fa-
tal para a invalidez e para a morte.
A lei de CoBIces
Beaumés
Ha emtanto ainda a respeito da immunidade, esta lei de CoJIes que parece con-
firmaI-a na pratica. Com effeito, uma mulher gravicla de um filho syphilitico póde não
apresentar o mini mo symptoma de infecção durante a gestação e amamentaI-o sem perigo,
apoz o nascimento, mesmo que elle apresente lesões contagiosas.
Porem sabe-se hoje que como aliás tambem pensava FOUHNIER, se trata no caso
de uma syphilis latente, provada pela reacção de \VASSERMANN. Si não apresenta habi-
tualmente manifestações, deve attribuir-se, como entendia HUTSCHINSON, a que a
fecção parasitaria se fez em pequenas doses, incapazes de provocarem uma reacção 01'-
ganica que chegue á lesão, ou por qualquer outra causa que nos escapa, mas que so-
mos habituados a ver em outras molestias infecciosas ou não.
De toda a sorte, tratando-se de um caso de syphilis latente, entra na reciproca ele
FINGER, isto (~ de que si o organismo e inepto para reagir ao traponema endogeno,
tambem está esterelisaelo para o treponema. exogeno, que lhe é levado nas manifesta-
ções do filho, de que é nutriz.
immunidade
Assim é que a irnrnunidade absoluta, de que ha ainda partidarios em syphiligra-
phia, se reduz a uma simples resultante da evolução da molestia, como é aliás com·
muro nas infestações parasitarias.
Assim no paludismo, tambem se vêm os ataques cessar mercê do quinino ou de
simples mudança de clima.
Está, porem o organismo livre do mal?
Não! E a prova - a cessação do medicamento, uma doença qualquer, a volta aos
lugares infestados, embora sem a possihilidade de nova inoculação, despertam a acti·
vidade do parasito, que se multiplica, invade a torrente sanguinea, e sobrevêm os ac-
cessos, mais ou menos regulares, do mal.
Assim é com a syphilis.
Reduzida á latencia pela medicação ou pelos esforços do orgarJÍsrno, qualquer clau-
dicação de um ou outro destes processos dá lugar a novas manifestações.
Num e noutro caso, porem, si o parasito que dorme no baço, na medulla ossea
para o paludismo, nas glandulas endocrinas para a syphillis, é capaz de reaccender a
molestia, porque não será tarnbem aquelle que é novamente inoculado?
Porque, si tal se der, dirão que os doentes estavam curados e não que a affecção
Com effeito
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passava do periodo latente para o de actividadê e bem assim, na syphillis que fora o
traumati;;mo e nunca a inoculação que produzira a papula, ou o syphHoma terciario,
l'eacyões communs destes periodos da molestia, tanto para o treponema endogeno, como
para o exogeno.
Assim, cada vez mais se vem firmando o conceito de immunidade absoluta da
syphilis, contra as observações mais formaes e as regras mais elementares de physio-
pathologia.
Com effeito, a crer-se nesta immunidade absoluta, a conclusão forçada é de que
.a SyphiIis é uma septicemia, como a febre typhoide, a vaccina, a variola, todas as febres
eruptivas, etc, em que um primeiro ataque, durante muito tempo, torna o organismo
esterilisado para a nova infecção.
O treponema agiria assim como uma bacteria, provocando a formação de anticor-
pos, antitoxinas, etc, o que é radicalmente contrario a tudo quanto é de commum
observação na syphílis.
Por outro lado haveria de acreditar-se na possibilidade de parasitos animaes se-
rem agentes de infecção e de se repellir como inutil e absurdo, tudo quanto conhece-
mos sobre infestações parasitarias quaesquer.
Oresce de vulto este absurdo na Syphilís que, como veremos a seguir, nunca é
uma scepticmnia.
Ouando a sy..
philis é infec-
ção hemaUca '?
As experiencias de HUNTER, confirmadas por FOURNIER e RICORD, sobre a im-
munidade que se segue a um primeiro ataque da syphilis, galvanisaram a theoria hema-
tica desta, infecção.
No entanto, a syphilis é de p1'incipio uma infecção puramente local que não des-
perta a minima reacção antixenica, como sóe succeder com todas as outr'as que assal-
tam o O'I'[Janismo.
Confirmam este facto as experiencias de METCHNIKOFF sobre o effeito da poma-
da de calomelanos, applicada horas depois do contacto infectante, e mais longe as de
HALLOPEAU sobre o da hectina injectada nas proximidades dos cancros, afora as do
aborto da syphilis, merce da ablação do cancro e do ganglio satellite, de que ha in-
contestaveis e rigorosas verificações.
Dura1lJte o periodo de incubação de u.,ma infecção .que assalte o o1'[Janisrno todo,
as reacçàes san[Ju,ineas são promptas, ora se manifestando por symptomas
como succede na febre typhoide e algumas febres eruptivas, ora silenciosas, mas capa-
zes de produzirem a immunidade, tal a riqueza de anticorpos, antitoxinas que come-
çarn a formar.
No emtanto, os partidarios mais enraizados da theoria hematica em a syphilis não
negam que, durante todo o periodo de incubação, aquella infecção na cria a immunidade.
Apparece o cancro, primeira manifestação da Lues; o organismo continua indif..
fcrente.
Não ha a mais insignificante alteração para o estado geral, emquanto que toda e
qualquer de outra especie, por mais leve que seja, excita todas as faculdade antixeni-
cas do sangue. Pois então o treponema se multiplica na região infectada, destroe os
tecidos, invade o ganglio, e não provoca a minima reacção geral?
Infecção capaz das mais terríveis consequencias, lança os seus parasitos na
lação e nem porisso o organismo, que nas simples cachumbas tinha o poder de limitar
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a sua extensão, faz a menor tentativa de resistencia? ,. Não só não ha a menor
reacção, corno tambem a immunídade que devia existh', fallece, corno já vimos.
Nova incubação, nova multiplicação dos tl'eponemas que pouco a pouco vão ga·
nhando os ganglios e o sangue continua indifferente.
A Syphilís invadiu todo o organismo. Manifestações geraes surgem em todas as
regiões, e como se comporta o sangue? Faz de modo de transporte. Corno se exprimem
as reacções geraes antixenicas? Febre, calefrios; estado sabunal gastrico, commandan-
do diminuição na raçào alimentar, e parallela de auto-intoxicação, abatimento, impondo
repouso, etc. Que se observa na syphilis? Nada, absolutamente nada.
Por excepção, e rarissima, repercussão gera'! quasi nuHa, podendo-se contar pelos
dedos os casos citados de febre syphilitica ou mesmo de qualquer outra manifestação
destas.
Entanto, aprofundando-se as pesquizas, ainda se chega á conclusão de que são
reacções não de infecção geral, mas partidos do sofíl'imento de algum orgão por ella
invadido. (*)
Quando, pois, a syphilis se torna uma infecção sanguinea? Dir-se-á que se trata
de urna molestia chronica ab initio e portanto as reacções não existem.
Por Deus, a tuberculose e a lepra estão em egualdade de con,lições.
Emtanto, a cada poussée destas infecções, a reacção geral é inevitavel.
GAUCHER creou a theoria de que a syphilis é uma infecção local que invade
aos poucos, provocando no momento reacções tambem locaes dos territorios servidos
pela circulação lymphatica invadida.
Sobre nlto resistir esta concepção á menor analyse, pois é desmentida pelos fac-
tos, porque a roseola, as papulas, etc., cobrem quasi todo o tegumento cutaneo, não
explica porqne aqncIla infecção sanguinea não. reage nunca, como tal.
A syphilis não é uma molestia bacteriana, é uma infestação parasitaria e portan-
to o antixenismo é differente.
Porem (l paludismo, a pyroplasmose etc., não estão nas mesmas condições?
Retirae, pois, um pouco de sangue de um doente destas molestias.
Está coalhado de parasitos.
De duas urna: ou é certo que as manifestações geraes são presentes de forma
violenta, uu então nunca mais aquelle soffrerá as cOl1sequencias do mal.
Retirae o mesmo sangue de um syphilitico.
Encontraes raros treponemas ou não encontraes nenhum. Neste ou naquelle ca-
so, o doente está em plena posse de syphilís, ou mais tarde sujeito ás mais terriveis
manifestações desse mal.
Dizem que a prova hematica da infecção está na immunidade do portador no pe-
riodo secundario.
Ora, em primeiro lugar ha casos de syphilis, no periodo de generalisação secun~
daria, em que o contacto infectante foi fructuoso, por inoculação experimental ou acci-
dental, como vimos.
Em segundo lugar (e é o mais importante) a fallencia de outras tentativas deste
sentido não prova a Jmmunidade, mas attesta que a syphilis tem a sua evolução 1'1'0-
pria de períodos latentes e de periodos de explosão, sobre o qual só dispomos de acção,
mercê do tratamento especifico.
Quanto á reacção de WASSERMANN, hoje simples processo bio-chimico, falha de
(*) LEOPOLDO LIDVI fez uma communicação á Sociedade de Medicina de Paris, a 9 de Maio do
anno pasRado mostrando que a perturba~~ão daR glandulas endocl'inas produzem febl'e de autointoxicação.
Por outro lado, BLIND, na mesma seRRão, refere haver obRervado diversos casos de hyperthermias,
simulando a typhoide; e que eram de origem thyroide? Quantas vezes a febre 8;}Tphilitica não assume tam-
bem este caracter.
Distinguo......
Absurdo ...
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15 a 20 % neste proprio periodo secundario, existe na urina na mesma proporção do
sangue, e, ú que é mais exquisito, produz inhibição da hemolyse em muitas outras in-
fecções totalmente independentes da syphilis e á frente das quaes está a lepra.
No periodo terciario ou quartenario, seja na parasyphilis, a impregnação trepo-
nemica é profunda, immensa.
Fóra das lesões locaes o organismo continua indifferente, a reacção de WASSER-
MANN cada vez maiEl é positiva, as reinfecções cada vez mais frequentes.
Quando pois, a syphilis é uma infecção hematica?
Pelo que precede, parece deprehender-se que eu não creio de fórma alguma na
immunidade antisyphilitica.
Nã,o é bem assim.
Mostro apenas como a theoria, que quer fazer daquella infecção uma septicemia,
tem conduzido a sciencia aos maiores exageros, aos absurdos mais evidentes.
E, dominando sobre todos, está esta questão de immunidade, levada aos seus
ultimos limites.
Na syphilis, ao contrario, como mostrei, é onde menos evidente se mostra a reac-
ção sanguinéa. a reacção geral, como si o meio interno de CLAUDE BERNARD fosse
um indifferente '" simples meio de transporte.
Disto se não conclúa que o org'anismo por suas celIulas e por suas secreções não
procure limitar, circunscrever o mal. É o que se dá naquella syphilis concepcional la-
tente do professor FOURNIER, onde a infecção partida da placenta, desperta provavel-
mente reacção capaz de annullar os seus effeitos. É o que se dá muitas vezes na sy-
philis adquirida, revelando-se por meia duzia de manifestações e desapparecendo para
nunca mais.
O proprio professor FOURNIER, ao que me recorde, cita o caso de um individuo
que tomou para o seu mal 9 pillulas mercuriaes o qual mais tarde nem por Ísso se ma-
nifestou mais.
Nós mesmos, constantemente, na clinica topamos com velhos e incontestados sy-
philiticos, que não tiveram e não têm ataque algum de doença, muito embora ficassem
sem tratamento algum.
Porem, para que tal succedesse, era preciso que a syphilis fosse uma septicemia
e, o que é mais, seepticemia, differente de todas, onde o tempo, poderoso destruidor das
mais absolutas e incontestadas immunidades, fosse jamais capaz de annuIlar a sua?
É um absurdo e dos mais evidentes, contra o qual se revolta a observação clíni-
ca, a experimentação, a microbiologia da syphilis, toda a concepção de immunidade, que
a physiopathologia creou e a medicina conserva, como uma das suas acquisições mais fe-
cundas e definitivas.
Infecção; ha algumas dezenas de annos, simplesmente porque era contagiosa, mo-
lestia parasitaria depois de descoberto o seu agente causal, conservar-lhe aquelle carac-
ter ainda hoje, e demais com uma immunidade sem exemplo no seu absolutismo, é só
uma questão de habito, ou abolição completa e irremediavel de todo o espirito de criti-
ca, vencido, dominado, esmagado pelo dogma de Idéa feita.
